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คลอด โดยมี 2 จุดมุงหมายยอย ไดแก 1) เพื่อทําความเขาใจกับประสบการณความเครียดของนักศึกษาพยาบาล
จากการเรียนภาคปฏิบัติในหองคลอด 2) เพื่อทําความเขาใจกับการเผชิญความเครียดของนักศึกษาพยาบาลจาก
การเรียนภาคปฏิบัติในหองคลอด ผูใหขอมูลคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงคือนักศึกษาพยาบาลที่ผาน
ประสบการณตรงที่ฝกวิชาการพยาบาลสูติศาสตรในหองคลอด ชั้นปที่ 3 จํานวน 3 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดย
การสัมภาษณแบบเจาะลึก การสังเกตแบบไมมีสวนรวม การบันทึกภาคสนาม และการบันทึกเทป และทําการ
วิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพจากการศึกษาดวยกรณีศึกษา ผลจากการศึกษา มีดังน้ึ 
ประสบการณความเครียดของนักศึกษาพยาบาลจากการฝกปฏิบัติงานในหองคลอด  นักศึกษามี
ความเครียดซึ่งเปนความรูสึกต่ืนเตน วิตกกังวลและกลัวการฝกภาคปฏิบัติในหองคลอด  นอกจากน้ีมีการ
เปลี่ยนแปลงในชีวิตประจําวันจากการมีประสบการณการฝกปฏิบัติงานในหองคลอด คือแบบแผนการนอน
หลับ และแบบแผนการรับประทานอาหารเปลี่ยนไป ปจจัยที่มีผลตอความเครียดของนักศึกษาที่มีประสบการณ
การฝกปฏิบัติในหองคลอด ไดแก สภาพแวดลอมของหองคลอด  สภาพของผูคลอดขณะเจ็บครรภคลอด  การ
เปนประสบการณคร้ังแรกในการฝกปฏิบัติ ทักษะการทําคลอดที่ยากและแตกตางจากสถานการณจําลอง การ
ติดตามเฝาคลอดในระยะยาวนานเหลาน้ีสงผลกระทบตอชีวิตประจําวัน  
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 วิธีการเผชิญความเครียดของนักศึกษาที่มีประสบการณฝกปฏิบัติงานในหองคลอด คือ  การระบาย




คําสําคัญ : ความเครียด ประสบการณความเครียด วิธีการเผชิญความเครียด 
 
Abstract 
 The main purposes of this qualitative research that was conducted by case study approach were to 
explain meaning of stress from clinical learning of nursing students at labour room. The subpurposes of this 
research were to: 1) Understand the stress experience in clinical learning of nursing students at labour room, 
2) Understand the stress coping behaviors of nursing students. Samples consisted of 3 third year nursing 
students who passed clinical learning at labour room. Data were gathered by in-depth interview, nonparticipant 
observation, field notes, and tape recording. The data were analyzed by qualitative data analysis.    
 
 The major following findings were found:  
 - Meaning of stress of nursing students at labour room were a feeling of anxiety, excite, and fear 
about clinical learning in Obstetric nursing. In addition eating and sleeping patterns were changed when the 
nursing students had the experiences in the labor room. The factors effected to stress in clinical learning of 
nursing students were the clinical environment in the labour room, sign and symptom of labour pain, the first 
time of experience in clinical learning of Obstetric nursing, the different situation of assisting childbirth 
between an actual situation in labour room and a practical situation in simulation laboratory,  time 
consuming when the nursing students attended first stage of labour that effected to daily life patterns. 
 - Stress coping behaviors in clinical learning of nursing students included to tell the practice 
problems with peers, consult the problems with clinical teachers staff nurses, practice to assisting childbirth 
in nursing laboratory and earn moral social support from peers clinical teachers staff nurses and  their family. 
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 ในการจัดกา รเ รียนการสอนหลักสูตร
พยาบาลน้ัน ไดจัดใหมีการเรียนในวิชาการพยาบาล
ในสาขาตางๆอาทิ การพยาบาลผูใหญ การพยาบาล
ผูสูงอายุ การพยาบาลชุมชน การพยาบาลเด็ก และกา














การเ รียน คือวิชาการพยาบาลชุมชน และการ
พยาบาลผูสูงอายุ เน่ืองจากเปนการฝกประสบการณ
ในชุมชนและศูนยดูแลผูสูงอายุ  มีการใชทักษะ
ท า ง ก า รพ ย า บ า ล ที่ ไ ม ซั บ ซ อน  นัก ศึ ก ษ า จึง มี
ความเครียดในระดับที่นอย และมีความสุขในขณะ
ฝกปฏิบัติงาน สวนวิชาการพยาบาลผูใหญและการ









ควบคุมได เหตุการณที่ไมคาดคิดตางๆ เชน อาการ

















เกี่ยวของกับความกลัวที่เฉพาะเจาะจง  ไดแก กลัว
ความลมเหลว กลัวการประเมินของอาจารยผูสอน
ภาคปฏิบัติ กลัวอันตรายที่ผูคลอดจะไดรับ กลัวการ
มีปฏิสัมพันธกับผู คลอดและญาติของผู คลอด 
(Mahat,1996)  นอกจากน้ีการกลัวการทําคลอด ขาด
ความมั่นใจในความสามารถทางการพยาบาลของ
ตนเอง งานหนัก วิตกกังวลกับการพยาบาล กังวลกับ
การฝกทักษะปฏิบัติตางๆ เชนการฉีดยา การทํา
คลอด  สิ่งเหลา น้ีลวนกอให เกิดความเครียดแก
นักศึกษา  และสนับสนุนคํากลาวของลาซารัส









แสดงออกเพื่อตอบสนองตอสถานการณ   ซึ่งเรียกวา







ตนเองต้ังแตแรก เชน ใชวิธีการหนีหลีกเลี่ยงปญหา 
เปนวิธีที่สงผลใหเกิดภาวะซึมเศราและวิตกกังวล




























 1.  เพื่อทําความเขาใจกับประสบการณ
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาลจากการเรียน
ภาคปฏิบัติในหองคลอด 











 ประชากรที่ศึกษา คือนักศึกษาพยาบาล 
ศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พระ




 1. อาจารยพยาบาล พยาบาลพี่ เลี้ยงและ
บุคลากรที่เกี่ยวของเขาใจประสบการณความเครียด
ของนักศึกษาจากการเ รียนภาคปฏิบั ติ วิชาการ
พยาบาลสูติศาสตรในหองคลอด 












 วิ ธี ก า ร เ ผ ชิ ญ ค ว า ม เ ค รี ย ด  ห ม า ย ถึ ง 
กระบวนการที่ เปนความพยายามของนักศึกษา





พยาบาลทั้งความคิด อารมณ  และพฤติกรรมที่
แสดงออก เพื่อใหรูสึกวาความสัมพันธระหวาง
ตนเองกับสถานการณความเครียดตางๆในหอง
















 1. แหลงและผูใหขอมูลสําคัญ 
 2. เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 




ไ ด เก็ บ รวบ ร วม ข อ มู ล เกี่ ย วกั บ ป ระ ส บ ก า ร ณ
ความเครียดและวิธีการเผชิญความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาลในการเรียนภาคปฏิบัติในหอง
ค ล อ ด แ ล ะ ต า ม ทั ศ น ะ ข อ ง ผู ที่ เ กี่ ย ว ข อ ง  ซึ่ ง มี
รายละเอียดดังน้ี 
 1. นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
ชั้นปที่  3 จํานวน 3 คน ซึ่งมีประสบการณการฝก
ปฏิบัติในหองคลอดเปนคร้ังแรก  




 ผูวิจัยศึกษา ณ หองคลอด ซึ่งเปนสถานที่ฝก
ปฏิบัติงานและหอพักซึ่งเปนที่พักอาศัยของนักศึกษา
พยาบาล 










  แนวการสัมภาษณ(Interview Guide) ใช














































 1. การจัดระบบขอมูล ขอมูลที่ไดจากการ





ความคิดเห็นเหลาน้ัน(Miles and Huberman,1994 
อางถึงใน สธญ ภูคงและออมเดือน สดมณี,2550) 
แลวนํามาเขียนเพิ่มเติมเพื่อใหไดใจความและมี
รายละเอียดครบถวน  นํามาพิมพในรูปเอกสาร







 2. การลงรหัสแสดงขอมูลและหาความ 
สัมพันธ  สรางรหัสขอมูลที่ได จัดระบบแลว  นํา
ขอมูลมาเชื่อมโยงกันเพื่อหาความสัมพันธระหวาง
ขอมูลที่ได 
 3. การแปลความ สรางขอสรุป และการ
พิสูจนขอสรุป ทําการคนหาความหมายของขอมูล 
สรางขอสรุปจากขอมูลที่เก็บรวบรวมมาต้ังแตตน
เพื่อใหได เ ร่ืองราวที่สามารถเขาใจได  มีความ
เชื่อมโยงสอดคลองกัน ทําการตรวจสอบความ
นาเชื่อถือ ความถูกตองและพิสูจนสิ่งที่คนพบ 



















สวนท่ี 1  ขอมูลสวนบุคคล 
 ผูใหขอมูลสําคัญมีทั้งหมด 3 ราย  เปน
นักศึกษาพยาบาลหญิง 2 ราย และนักศึกษาพยาบาล
ชาย 1 ราย ทุกรายนับถือศาสนาพุทธ  อายุ 19-20 ป  
กําลังศึกษาระดับชั้นปที่ 3 หลักสูตรพยาบาลศาสตร





 ผูใหขอมูลสําคัญคนที่  1 นางสาวหนอย
(นามสมมุติ) จบการศึกษาระดับชั้นมัธยมศึกษา ดวย
เกรดเฉลี่ย 3.70 ขณะเรียนพยาบาล มีเกรดเฉลี่ย
สะสม 2.73 
 ผูใหขอมูลสําคัญคนที่ 2 นางสาวนิด (นาม
สมมุติ) จบการศึกษาระดับชั้นมัธยมศึกษา ดวยเกรด
เฉลี่ย 3.61 ขณะเรียนพยาบาล มีเกรดเฉลี่ยสะสม 
2.85 
 ผูใหขอมูลสําคัญคนที่  3 นายตน (นาม
สมมุติ) จบการศึกษาระดับชั้นมัธยมศึกษา ดวยเกรด



















ตอเน่ืองเปนกระบวนการ ที่สามารถแบงไดเปน 2 
ชวงไดแก 1) ชวงแรกคือประสบการณความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาลจากการฝกปฏิบัติงานในหอง

















จากประสบการณฝกปฏิบั ติงานในหองคลอด         
ซึ่งนักศึกษามีวิธีการเผชิญความเครียดที่หลากหลาย 
ไดแก การระบายความรูสึกกับเพื่อน ปรึกษาอาจารย




ครอบค รัว  ซึ่ ง กระบวนก ารทั้ ง  2  ชวง มีค วา ม
ตอเน่ืองกันระหวางที่มีประสบการณการฝกปฏิบัติ
ในหองคลอด  นักศึกษาที่มีประสบการณจะเกิด








 ใ น ด า น บ ริ บ ท แ ว ด ล อ ม ไ ม ว า จ ะ เ ป น
พฤติกรรมการนิเทศของอาจารย พยาบาลพี่ เลี้ยง 

















ปฏิ บั ติ ในหองค ลอด ส ง ผล กระท บต อก ารใ ช




ค ว า ม รู สึ ก ข อ งนัก ศึก ษ า ใ นก า ร ข้ึนฝ ก
ปฏิบัติงานท่ีหองคลอด 
 ความ รูสึ กข อง นัก ศึก ษา คือ  จาก กา รมี
ประสบการณการฝกในหองคลอด ไดพบกับ
เหตุการณตางๆมากมาย  ทําใหรูสึกกลัว วิตกกังวล 





ทํามากอน เปนการฝกทําคลอดคร้ังแรก  เปนทักษะ
















หรือเปลา  อุปกรณทําคลอดก็เยอะมาก และตองเห็น
เลือดที่ออกมามากๆ ไมรูวาจะเห็นแลวจะเปนลม
หรือไม  สวนทารกในครรภกลัววาจะทําลูกของเขา




สภาพหองคลอด ตองทําคลอด อุปกรณก็เยอะมาก 










คลอดเปนทักษะที่วิกฤติมาก”    



















พยาบาลสูติศาสตร  คือความขัดแยงในหลักการ 
แนวคิดและวิธีการปฏิบัติการพยาบาลดานการศึกษา
พ ย า บ า ล แ ล ะ ด า นก า ร ป ฏิ บั ติ ก า รพ ย า บ า ล ไ ม
สอดคลองกัน นักศึกษาจึงตองปรับตัวใหเขากับ
สถานการณ 
 น อ ก จ า ก น้ี  ค ว า ม รู สึ ก วิ ต ก กั ง ว ล ข อ ง













ส อ ด ค ล อ ง กั บ       ล า ซ า รั ส แ ล ะ โ ฟ ล ค แ ม น
(Lazarus&Folkman,1984)  ที่กล าววาปจ จัยสถาน 
การณที่แปลกใหม(Novelty) เปนสถานการณที่


































           (สัมภาษณนิด)                                                                                                     
 “เครียดมากไมรูขึ้นไปจะเจออะไร เพราะ
สภาพwardที่ไมเหมือนกับ wardอ่ืน” 
               (สัมภาษณตน) 
 “จะตองเจออะไรบาง เราไดทําคลอดหรือ






เกิ ดค วาม เค รียดนับ ว าส อดค ลองกั บ ลา ซา รัส
และโฟลคแมน(Lazarus & Folkman,1984) ที่กลาว
วาในการประเมินตัดสินสถานการณวาเปนความ 
เครียดหรือไมและเปนความเครียดรุนแรงมากนอย

































กลุมแรกที่ตองขึ้นเวรบาย กลุมเรามี 3 คน เพื่อน 2 
คนไดcaseแลว แตตัวเรายังไมไดcase รูสึกเครียด
เหมือนกัน”              
(สัมภาษณหนอย) 
 “case ที่หนูตามไมคลอดซักที ทั้งๆที่นาจะ
คลอดงายกลับตองไปผาตัด หนูเจอมา 2-3 case 
อุตสาหตาม อดหลับอดนอน กลับไมไดcase รูสึกทอ
มาก อยากจะรองไห ทําไมเราไมโชคดีเหมือนเพื่อน
ที่ไดcaseงายดาย เรากลับตองตามcase บางเวรตอง














 “เครียดมาก ไมรูจะเจออะไร เพราะสภาพ
wardไม เหมือนกับ ward อ่ืน ตองทําคลอดดวย 
ถึงแมวาจะซอมทําคลอดหุนมาแลว แตก็ยังรูสึกวา
ไมพรอมอยูดี มันยังกลัวอยู ไมวาจะเปนสภาพหอง
คลอด ตองทําคลอด อุปกรณก็เยอะมาก ถึงแมวาจะ
เรียนมาแลว แตมันก็ยังจําไมคอยได กลัวใชไมเปน 












ในขณะเดียวกันพยาบาลพี่ เลี้ ย งมีทัศนะวาตน






พยาบาล ถือวาเปนป 3 แลวนาจะมีความสามารถ





ประเมินอาการคนไขไมคอยได”       










          (สัมภาษณนิด) 




ผูชาย จะใหทําคลอดไดดีเทาผูหญิงไมได”                                     
(สัมภาษณตน) 
ในขณะที่พยาบาลพี่เลี้ยงน้ันมีความคาดหวัง




ชํานาญ  ถาอยากเกงก็ตองขยันต้ังแตเปนนักศึกษา 
ดังน้ันหากไดมีโอกาสทําก็ควรไขวควา และฝกให
ชํานาญ การเปนนักศึกษาป 3 หลายคนยอมคาดหวัง




ไดตอนอยูป 3 ทําอะไรไดมากกวาน้ี ก็อยากใหนอง





เฉย   ก็เลยบอกนองรหัสวาพยายามต้ังใจใหมากกวา
น้ีก็เปนหวงอยากใหนองเคาเกงขึ้น” 















“ปญหาคือชวง attened คนไขน่ีสิ ผมรูสึก
วามันตะขิดตะขวงใจ เพราะผมเปนผูชาย แลวคนไข






เช็ดหนาตาคนไข  เพื่อใหสดชื่นขึ้น ผมรูสึกไม
สะดวกใจ มันยังไงชอบกล เพราะผมเปนผูชาย ผม
คิดวาผมคงดูแลคนไขไมดีเทาเพื่อนผูหญิง การขึ้น
หองคลอดชางไมเหมาะกับผูชายอยางผมเลย”      
                                           (สัมภาษณตน) 
5)ผลกระทบตอแบบแผนในชีวิตประจําวัน 
การฝกปฏิบัติในหองคลอดน้ัน ผูใหขอมูล
ให ขอมูล เล า ว า ส งผ ลก ระ ท บต อแบ บแผนใ น
ชีวิตประจําวันเปนอยางมาก ซึ่งมีผลตอสุขภาพของ
นักศึกษา เน่ืองจากกิจกรรมการจัดการเรียนการสอน
ภา คป ฏิบั ติใ นห อง คล อดน้ันไ ดม อบ หม าย ใ ห
นักศึกษาเก็บประสบการณการดูแลผูคลอดโดยเฝา





ดังที่ผูใหขอมูลไดเลาไววา   
 “นอนไมคอยหลับ  ไมสบายเหมือนกับขึ้น
wardอ่ืน เครียดมากวิตกกังวลไปหมด ตองเตรียม
ความพรอม อานหนังสือเพิ่มขึ้นจากเดิม แตตอนน้ี
ตองขึ้นเวรบาย เวรดึก ทําใหนอนไมเปนเวลา บาง
วันตองตามcase นับชั่วโมงนอนไดเลย บางวันนอน
ไมถึง 3 ชั่วโมง เพราะถึงแมทําคลอดลงwardดึก ก็
ตองต่ืนเพื่อตามเยี่ยมcase รูสึกวาทรหดมาก บางคร้ัง
รางกายแย กินขาวไมคอยได กินไมเปนเวลาเพราะ
บางทีตองตามcase บางทีเลยเวลาทานขาวก็มี ขึ้นป 3 
มาน่ีนํ้าหนักลดไปเยอะ” 




ส ง ผ ล ก ร ะ ท บ ต อ ก า ร ทํ า ง า น อ่ื น ๆ  ร ว ม ทั้ ง
ชีวิตประจําวันการกิน การนอน รวมทั้งการทําเร่ือง
อ่ืนๆ หลังจากขึ้นหองคลอดตองตามcase ตองขึ้น





เขียน chart ใหเสร็จภายใน 2 ชั่วโมง จนเลยเวลา
อาหารไป ผมไมไดทานขาวกลางวัน และกวาวันน้ัน
จะลงwardก็ประมาณ 5 โมงเย็น และตองไปเยี่ยม
case ที่หลังคลอดอีก กวาจะเสร็จก็ 6 โมงคร่ึง จึงได
กินขาวเย็น รูสึกวาการขึ้นหองคลอดมันรบกวน




























มากตอนตามcase”                   
(สัมภาษณหนอย) 
 “การขึ้นหองคลอดเปนสิ่ งที่ วิตกกังวล
เกี่ยวกับสิ่งที่เกิดขึ้นโดยไมทราบแนชัดวาสิ่งน้ันๆคือ
อะไร ไมรูลวงหนาวาตนเองเมื่อขึ้นฝกในหองคลอด
แลวตองเจออะไร  จะทําคลอดไดหรือไม”  
         (สัมภาษณนิด) 



























ขอคําแนะนําจากอาจารย พี่พยาบาล และพอแม     
ต้ังความหวังไวเยอะ ก็ตองพยายาม เพราะยังไงก็มี
เพื่อนที่รวมชะตากรรม และรูสึกเหมือนกันวาไม




คลอดไดแลว ตอไปขึ้นป 4 ก็สามารถทําอะไรก็ไดแลว 
พอฟงอยางน้ีแลวรูสึกวาอยางไงก็ตองสู เราตองทําได” 








“ไปเที่ยวในวันหยุด ดูหนัง กินใหอ่ิมไว อาน
หนังสือเพิ่มมากขึ้น บางคร้ังก็กลับบานไปหาพอแม”                  




















เพื่อน ถามอาจารย ถามพี่พยาบาล”  
















                ขอเสนอแนะดานการศึกษาพยาบาล มีดังน้ี 
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